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第157回東京医科大学医学会総会
日　時：平成18年6月3日（土）午前ll時より
会　場：総会議事東京医科大学病院臨床講堂（6階）
　　　　特別講演東京医科大学病院臨床講堂（6階）
　　　　　　　　　　重松　宏主任教授（外科学第二講座）
　　　　　　　　　　（演題）いわゆる炎症性腹部大動脈瘤の診断と治療
　　　　パネル発表　東京医科大学病院　第一・第二・第三会議室
当番教室：法医学講座、救急医学講座
一般演題：展示PA－1～PA－25，　PB－26～PB－45，　PC－46～PC－68
一般演題
PA－1．
心筋血流予備量比（：FFRmyo）測定時の塩酸パ
パペリン冠動脈内注入にて心室細動を来たした
3例
（八王子・循環器内科）
○松本　知沙、生天目安英、高橋　英治
　大井　邦臣、永田　拓也、加藤　浩太
　吉田　雅伸、相賀　　護、木内信太郎
　會澤　　彰、喜納　峰子、森島　孝行
　小林　　裕、高澤　謙二
（内科学第二）
　山科　　章
【背景】　プレッシャーワイヤーによる冠動脈内圧測
定は冠動脈疾患の評価方法として確立されており、こ
の方法により測定される心筋血流予備量比（FFR－
myo）はPTCAの適応およびend　pointの決定におい
て有用とされている。
　今回我々はFFRmyo測定時に施行した塩酸パパペ
リン冠動脈内注入により心室細動を来たしたと考え
られる3症例を経験したので報告する。
【症例1】　69歳、女性。平成ll年発症のOMI（A－S）
（post　PCI　to＃7）の患者。主訴は労作時胸部圧迫感。
　平成17年10月施行のCAGにて＃2：90％　＃4PD：
75％＃6：25％＃7：0％＃　11：90％＃12：90％で
あり、RCAに対するPCI施行。　PCI前に、　RCAの
FFRmyo測定目的にて塩酸パパペリン冠動脈内注入
開始したところ著明なQT延長（QT　O．70）を来たし、
注入開始後20秒後よりPVC2段脈、36秒後よりVF
出現した。
【症例2】64歳　男性。平成9年発症のOMI（inferior
post　PCI　to＃2）の患者。主訴は労作時胸痛。平成17年
7月のCAGにて＃2：50％（ステント内）＃4PD：
99％＃4AV：90％　＃6：90％＃7：75％　LCX：intact
であり、LAD病変の進行認め、　PCI施行前にLADの
FFRmyo測定したところ、塩酸パパペリン冠動脈内注
入によりVF出現した。
【症例3】73歳　男性。平成17年発症のOMI、　AP
（post　PCI　to　LCX）の患者。　Post　PCIの確認CAG時
にLCXのFFRmyo測定したところ、塩酸パパペリン
冠動脈内注入によりVF出現した。
◆H17年1月1日から同年12月31日まで当院にて
FFRmyoを測定した全130例中、上記3症例にて
（2．3％）塩酸パパペリン冠動脈注入後にVFが誘発さ
れた。パパペリン冠動脈内注入によるVF誘発の明ら
＊は平成17年度東京医科大学研究助成金による研究報告
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